Como Determinar el Tamano de la Familia e
Ingresos

Propésito

Este capitulo describe los pasos sobre como determinar a quién se toma en cuenta en el
tamafrio de la familia y cdmo calcular sus ingresos. Se proporciona una muestra de la hoja de
calculo de ingresos que se utilizara para examinar los ingresos de la familia al final de este
capitulo en las paginas 4-40 y 4-41.

Pasos para Determinar el Tamaio de la Familia e Ingresos

Hay varios pasos para determinar el tamafo de la familia e ingresos. Debido a las Pautas de
Ingresos Federales, edad de los hijos y la responsabilidad financiera (para quién se toman en
cuenta los ingresos y de quién), los hijos integrantes de la misma familia reunen los requisitos
para diferentes programas.

Hay cinco pasos basicos para determinar el tamano de la familia e ingresos

Determine el tamafio de la familia

Determine los ingresos que se toman en cuenta por cada miembro de la familia
Determine los ingresos brutos mensuales por cada miembro de la familia
Determine las deducciones por cada nifio y mujer embarazada

Determine los ingresos netos mensuales por cada miembro de la familia

abrwn =

Manipular o informar incorrectamente el tamafo de la familia o ingresos o dividir a las familias
al poner a cada nifno en una solicitud aparte, se considera como conducta fraudulenta y es
motivo de cancelacion del numero y del certificado de CAA.

NOTA: Los CAAs no son ni trabajadores de elegibilidad ni especialistas de elegibilidad. La
determinacion final de derechos la hacen los mismos programas Healthy Families Program y
Medi-Cal for Families.

Capitulo 4 4-1
Como Determinar el Tamafio

de la Familia e Ingresos

Rev: 04/2008



Paso 1: Determine el Tamano de la Familia

Para que sea tomada en cuenta dentro del tamafio de la familia, la persona debe vivir en la
casa (con excepcioén de los nifios menores de 21 anos que asistan a la escuela en otra
poblacion y sean declarados como dependientes con fines fiscales) Sélo se consideran los
ingresos de aquellas personas que se toman en cuenta en el tamafio de la familia.

¢, Quién cuenta en el tamafio de la familia?

Padres (casados o no casados)

Conyuges o padrastro y madrastra

Nifos (hermanos, medios hermanos y hermanastros) menores de 21afos

Nifos (hermanos, medios hermanos y hermanastros) menores de 21 afios que asisten a
la escuela en otra poblacion y son declarados como dependientes con fines fiscales

e Nifos por nacer de un miembro de la familia

¢, Quién no cuenta en el tamano de la familia?

Parientes al cuidado de los nifos, tales como abuelos u otros familiares

o Tutores legales o padres de crianza
Beneficiarios de la mayoria de las formas de asistencia publica (es decir, SSI, SSP,
CalWORKS, TANF o Asistencia general)

e El padre no casado de un nifio por nacer, si no tiene otros nifios con la mujer
embarazada

e Compafneros de cuarto, amigos y otros

NOTA: Los padres ausentes (naturales o adoptivos) pueden presentar una solicitud a Healthy
Families Program para los nifios que no vivan con ellos. El padre ausente es el solicitante, pero
el tamafo de la familia y los ingresos usados serian del hogar de donde los nifios viven. El
padre ausente no se tomaria en cuenta en el tamafo de la familia ni contaran sus ingresos. Lea
el Capitulo 7 (Healthy Families Program) para obtener mayor informacion sobre los padres
ausentes que solicitan Healthy Families Program.
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Paso 1: Determine el Tamano de la Familia

Al determinar el tamafio de la familia sera de utilidad hacer un diagrama con los miembros de la

familia y sus relaciones entre si.

Los simbolos utilizados para cada miembro de la familia se muestran abajo con algunos
ejemplos comunes.

Diagramas de Tamanos de Familias

O Muijer /\  Nifio Casado

) Parentesco
Mujer Embarazada (Cuenta por 2 .

D Hombre O ) ( por2) padre e hijo
Tamano de Familia = 3 Tamafio de Familia = 3 Tamafio de Familia =4

O D O Tutor
A A

Tamafo de Tamano de Tamafio de
Familia =3 Familia =3 Familia = 2

NOTA: Los diagramas también pueden ser utiles cémo al determinar para quién se toman en

cuenta los ingresos de quién.
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Paso 2: Determine los Ingresos que Recibe cada Miembro de la Familia

Las familias pueden tener diferentes fuentes de ingresos que pueden ser los ingresos de un
trabajo, pension, mantenimiento infantil y asistencia publica. No todas estas formas de ingresos
se toman en cuenta y se utilizan para calcular los ingresos de los miembros de la familia.

Hay tres tipos de ingresos para considerar

1. Los ingresos que se toman en cuenta

. Los ingresos que no se toman en cuenta
3. Ingresos que se excluyen (es decir, la mayoria de las formas de asistencia publica, los
ingresos o servicios por concepto de asistencia publica no se toman en cuenta y los
miembros de la familia que reciben este tipo de ingresos no cuentan en el tamafio de la

familia)

La tabla siguiente describe los tipos de ingresos que se toman en cuenta y los papeles que se

requieren.

Los Ingresos que se Toman en Cuenta

INGRESOS

COMPROBANTES

Con frecuencia los ingresos de un trabajo
son llamados "ingresos ganados". Estos
incluyen efectivo, sueldos, salarios,
comisiones, propinas o ingresos por debajo
de la mesa (libres de impuestos)

Esto también incluye los ingresos del trabajo
de un nifio mayor de 14 afios Y que no
asiste a la escuela.

Nota: Silos nifios estan de vacaciones
(verano, primavera, etc.) pero regresaran a
la escuela, se considera que asisten a la
escuela y sus ingresos del trabajo que
realicen NO seran tomados en cuenta.

Nota: si el empleador no le retiene
impuestos al empleado, se le considera
que “trabaja por su propia cuenta”. Vea
Ganancias Netas para personas que
trabajan por su cuenta para mas
informacion.

Una copia del talén del cheque de pago
correspondiente a un periodo de pago que
haya terminado durante los ultimos 45 dias
anteriores a la fecha de recepcién de la
solicitud en el Punto de Entrada Unico (SPE) O

Declaraciones de Impuestos Federales 1040,
1040A, 1040EZ del ano anterior o las
impresiones electrénicas de estas
declaraciones. Esto es util cuando los ingresos
de una familia cambian durante el afio. Lea las
paginas 4-26 a la 4-32 donde encontrara
muestras. O

Una declaracion del patron en papel
membretado de éste o que lleve el nombre de
la compania, del periodo que haya terminado
en los ultimos 45 dias, y que incluya el nombre
de la persona empleada, la firma del patron, la
fecha de la carta, la frecuencia de los pagos y
la cantidad en bruto. Lea la pagina 4-35 donde
encontrara una muestra de carta de patron.
http://www.healthyfamilies.ca.gov/English/
caa/pdfs/SampleEmployerLetter.pdf
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Paso 2: Determine los Ingresos que Recibe cada Miembro de la Familia

Ingresos que se Toman en Cuenta

INGRESOS

COMPROBANTES

Ingreso en efectivo/Ingreso no verificable

La declaracion jurada puede ser presentada

si la persona no puede documentar su ingreso

de ninguna otra manera.

La declaracion jurada debe de incluir

- Nombre y firma de la persona que recibe los
ingresos

- Fecha de la carta

- Cuanto se le paga al empleado.

- Fecha, frecuencia y fuente de pago.

- Declaraciones en cuanto a que (a) la
informacion que se proporciona es verdadera
y correcta, (b) no hay otra forma de pruebas
de ingresos disponibles y (c) el empleado
entiende que el estado puede verificar la
informacion proporcionada

La declaracion jurada debe ser manuscrita, a
menos que la persona que recibe los ingresos
tenga alguna limitacion fisica o no sea
analfabeta. Si la persona que recibe los ingresos
no puede firmar con su nombre, puede
solamente hacer una "X” e incluir su nombre en
letras de molde y la firma de un testigo.

Lea la pagina 4-36 donde encontrara una
muestra de declaracion jurada.

http://www.healthyfamilies.ca.gov/English/caa/
pdfs/Sample_Self_Affidavit_Letter.pdf
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Ganancias netas por trabajo por su cuenta

Nota: Las personas que trabajan por su
cuenta no pueden usar declaraciones
juradas.

Declaracion de impuestos federales 1040 del
afno anterior y el Anexo C “Estado de pérdidas,
0 ganancias del negocio" (Ver pagina 4-33) que
van adjuntos a declaracion de impuestos
federales. La depreciacion y los gastos de
entretenimiento y alimentos se vuelven a sumar
a los ingresos netos, o

El estado de ganancias y pérdidas debe ser del
periodo de tres meses terminado mas reciente a
la fecha en que se presente la solicitud. Si la
persona presenta un estado de ganancias y
pérdidas de menos de tres meses, también
debera incluir informacién de cuando el negocio
comenzod sus operaciones. Los meses
reportados seran sumados entre si y divididos
entre el nUmero de meses para calcular los
ingresos mensuales.

Lea la pagina 4-33, donde encontrara una
muestra o consulte a un asesor fiscal para que
le dé instrucciones sobre como debe preparar un
estado de pérdidas y ganancias.

http://www.healthyfamilies.ca.gov/English/caa/
pdfs/sampleprofitloss.pdf
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Paso 2: Determine los Ingresos que Recibe cada Miembro de la Familia

Ingreso gue se Toma en Cuenta

INGRESOS

COMPROBANTES

Seguro Social: Seguro de incapacidad

para supervivientes y de jubilacion
(RSDI)

Copia de la carta de concesion, o

Copia del cheque, o

Copia del estado de cuenta del banco donde
aparezca el depésito directo.

Beneficios de Veterano

Copia de la carta de concesion de beneficios de
veterano, o

Copia del cheque, o

Copia del estado de cuenta del banco donde
aparezca el depdsito directo.

Jubilacién ferroviaria

Copia de la carta de concesion, o

Copia del cheque, o

Copia del estado de cuenta del banco donde
aparezca el depdsito directo.

Seguro por incapacidad del estado
(SDI)

Copia de la carta de concesion, o

Copia del cheque, o

Copia del estado de cuenta del banco donde
aparezca el depdsito directo.

Compensacion laboral

Copia de la carta de concesion, o

Copia del cheque, o

Copia del estado de cuenta del banco donde
aparezca el depdsito directo.

Desempleo

Copia de la carta de concesion, o

Copia del cheque, o

Copia del estado de cuenta del banco donde
aparezca el depésito directo.

Pagos recibidos por concepto de
mantenimiento infantil, pensién por
separacion o divorcio o respaldo
conyugal.

Copia de la orden del tribunal, o

Copia del recibo de pago, o

Declaracion del padre o conyuge ausente que hace
el pago o pagos.

Agricultura

Declaracion de impuestos federales 1040 - debe
incluir el formulario federal Anexo F (la depreciacion
se suma otra vez en los ingresos netos)

Pensiones o jubilaciones

Copia de la carta de concesion, o

Copia del cheque, o

Copia del estado de cuenta del banco donde
aparezca el depésito directo.

Capitulo 4

Coémo Determinar el Tamario
de la Familia e Ingresos
Rev: 04/2008




Paso 2: Determine los Ingresos que Recibe cada Miembro de la Familia

Ingreso que se Toma en Cuenta

INGRESOS

COMPROBANTES

Los ingresos por intereses pueden
recibirse cada mes o acumularse en
una cuenta. Ciertos tipos de interés,
como el de una cuenta IRA, no se
toman en cuenta.

Copia del estado de cuenta del banco donde
aparezca el interés ganado, o

Declaraciones de impuestos federales del afio
anterior.

Ingreso por renta

Declaracion de impuestos federales forma 1040, o
una Hoja de Trabajo sobre el ingreso de renta
cuando el 1040 no esta disponible.

Fondos o ingresos regalados (gift
income)

Carta de la persona que obsequia el regalo. La
carta de regalos de fondos debe de tener el nombre
de la persona a quien se le obsequia los fondos de
manera regular y continua (regalos Unicos y de solo
una ocasion no se permitiran), la fecha en cual se
recibio el regalo (el cual debe de ser dentro de los
ultimos 45 dias), la firma de la persona que
obsequia el regalo

Nota: Los regalos de ingreso no cuentan si el
ingreso de la persona quien obsequia el regalo, ha
sido utilizado para determinar la elegibilidad de
cualquier otra persona en la solicitud quien solicita
para los beneficios.

Subsidio de vivienda para sacerdote

Copia de talén de pago. El subsidio de vivienda
puede aparecer bajo la palabra "Casa de parroco"
del talén del cheque de pago.
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Hay muchos tipos de ingresos que no se toman en cuenta. Estas formas de ingresos no se

Paso 2: Determine los Ingresos que Recibe cada Miembro de la Familia

usan para determinar los ingresos de las familias y NO se incluyen en la solicitud, con
excepcion de algunas formas de asistencia publica que afectan el tamafio de la familia.

Los Ingresos que NO se Toman en Cuenta

Pago al personal de las fuerzas armadas que estuvieron expuestos al "agente naranja

Pagos de asistencia de desastre y emergencia

Subvenciones o becas educativas

Pagos de ayuda para energia eléctrica a familias de bajos ingresos
Programas administrativos para voluntarios

Ayuda federal para la vivienda

Pagos federales para Indios Norteamericanos y Nativos de Alaska

Pago de cuidado de crianza

Plan o cuenta 401K que se pago en efectivo antes de la edad de jubilacion
Renta en especie, servicios en especie

Créditos del impuesto sobre ingresos

Devolucion del impuesto sobre ingresos

Pagos de indemnizacién a japoneses

Ingresos del trabajo de un nifio menor de 14 afos

Ingresos del trabajo de un nifio de 14 afios 0 mayor si esta en la escuela
Pagos a las victimas de delito

Pago a las victimas de la persecucion socialista

Devoluciones o reembolso del impuesto de propiedad

Pagos del Fondo Fiduciario de Compensaciones por Exposicion a Radiacion
Beneficios de ayuda para reubicacion

Gastos de reembolso, p. €j. : gastos de viaje

Becas, préstamos y subvenciones aplicados a gastos universitarios
Programas de voluntarios de edad avanzada

Pagos para Espina Bifida

Titulo IV ayuda a estudiantes

Gastos de capacitaciéon pagados por el Departamento de Rehabilitacion
Cuentas fiduciarias. Los intereses pueden contar como ingresos si la familia recibe
intereses cada mes y si la cuenta se considera accesible. Medi-Cal puede tomar en
cuenta los intereses o pedir informacion adicional sobre la cuenta.

Valor de los Cupones de Alimentos

Pagos de Vista

Decreto sobre la Inversién para fuerza laboral (pagos WIA)
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Paso 2: Determine los Ingresos que Recibe cada Miembro de la Familia

Ingresos Que se Excluyen

Los beneficiarios de las formas siguientes de asistencia publica no se toman en cuenta en el
tamafio de la familia ni tampoco estos ingresos. Se debe indicar en la solicitud y presentarse
prueba de estas formas de asistencia publica. Si no proporciona esta informacién causara una
evaluacién equivocada de los requisitos, debido a una determinacion incorrecta del tamafio de
la familia. Para obtener mayor informacion lea el Capitulo 8 (Instrucciones Para Llenar la
Solicitud)

Pagos de asistencia publica

e Ingresos de Seguridad Suplementarios/Programa Complementario del
Estado(SSI/SSP)

CalWORKS (TANF, AFDC) - puede recibir Medi-Cal y Asistencia en Efectivo
Sélo el programa de la seccion 1931(b) de Medi-Cal

Ayuda o Asistencia General

Incremento de 20% de Seguro Social (Pickle)

Ayuda para Pagos de Adopcién (AAP)

Pago mensual en Efectivo para Refugiados Cubanos (RMA)
Asistencia de Emergencia (EA)

Pago mensual en Efectivo para Refugiados Indochinos

Servicios de Apoyo Dentro del Hogar (IHSS)

NOTA: Las personas que reciben atencion de IHSS se consideran como los beneficiarios. Se
les excluye del hogar y no se toman en cuenta sus ingresos. Las personas que dan la atencién
de IHSS se consideran los proveedores y se toman en cuenta sus ingresos.
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Pasé 3: Determine los Ingresos Brutos Mensuales por Cada Miembro de la Familia

Una vez que se hayan determinado el tamafio de la familia e ingresos contables, se determina
qué ingresos se toman en cuenta para quién (i.e., responsabilidad financiera) No todos los
ingresos que se toman en cuenta pueden ser considerados para todos los miembros de la
familia.

La relacion familiar que exista determinara para qué miembro de la familia se toman los
ingresos de quién. Los ingresos de los miembros de la familia sélo se toman en cuenta para
aquellas personas de quienes son financieramente responsables.

Los adultos son financieramente
responsables de

e Simismos
Su cényuge

e Sus nifios (bioldgicos o
adoptivos)

Los padrastros no son financieramente responsables de sus hijastros. Los padres no casados
no son financieramente responsables entre si.

Los hijos no son financieramente responsables de sus padres u otros adultos ni de sus
hermanos. Los ingresos del hijo, si se toman en cuenta, sélo cuentan para él. Si el hijo es
padre de familia, su ingreso contara para sus nifos.

NOTA: El mantenimiento infantil se le considera como ingresos del nifio.

Como calcular los ingresos

Cuando calcule los ingresos para los adultos, use el monto total recibido antes de cualquier
impuesto, jubilacién, mantenimiento infantil u otras retenciones. Los uUnicos ingresos que se
utilizan para la seleccién son los ingresos que se toman en cuenta. Consulte en el paso 2 los
ingresos que se toman en cuenta y los que no. No use los ingresos que no se toman en cuenta
0 se excluyen en los calculos de ingresos.
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Paso 3: Determine los Ingresos Brutos Mensuales por Cada Miembro de la Familia

Para los miembros de la familia que se toman en cuenta, determine qué tan
seguido recibe ingresos cada persona y luego convierta estos ingresos a una
cantidad mensual, como se indica a continuacion

Una vez al mes: Use la cantidad en bruto mensual

Dos veces al mes: Multiplique por 2

Cada dos semanas: Multiplique por 2.167

Cada semana: Multiplique por 4.33

Trimestralmente (Cada tres meses): Divida entre 3

Anualmente* (Una vez al ano): Divida entre 12

*consulte la forma 1040 de declaraciones de impuestos federales

Con frecuencia los miembros de la familia no se dan cuenta que hay una diferencia entre recibir
su pago dos veces al mes y recibirlo cada dos semanas

¢ Silos miembros de la familia reciben su pago en dos FECHAS especificas cada mes (p.
e.. el 1y el 15), reciben su pago dos veces al mes

e Sise les paga a los miembros de la familia en un DIA especifico de la semana (por
ejemplo, cada otro viernes o cada otro martes), reciben su pago cada dos semanas

Los CAAs deberan preguntar a los miembros de la familia las fechas en que reciben su pago y
puede ser necesario que las marquen en un calendario para ver qué tan a menudo se les paga.

Coémo Calcular los Ingresos Brutos Mensuales de un Padre

Calcule la cantidad en bruto que recibe el padre y multipliquelo por la frecuencia apropiada
(descrita en la pagina anterior) para determinar los ingresos mensuales. Si los padres tienen
mas de una fuente de ingresos ganados, calcule cada fuente de ingresos por separado.
Agregue la suma de cualquier otro ingreso "contable" (es decir, pensién por separacion o
divorcio, Seguro Social, State Disability Insurance, etc.) que pueda recibir el padre.

NOTA: NO use los ingresos que no se tomen en cuenta o se excluyan de los calculos de
ingresos. Consulte el paso 2 para los ingresos que se toman en cuenta.

Tome la suma de todos los ingresos contables para determinar los ingresos brutos mensuales
totales del padre.
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Pasé 3: Determine los Ingresos Brutos Mensuales por Cada Miembro de la Familia

Como Calcular los Ingresos Brutos Mensuales del Niio

Calcule el importe total de los ingresos que recibe el nifio y multipliquelos o dividalos por la
frecuencia apropiada (cuadro de frecuencia en la pagina 4-12) Cuando calcule los ingresos
brutos mensuales de un nifio, incluya cualquier ingreso ganado contable que reciba el nifio. Los
ingresos contables de un nifio pueden incluir los ingresos del trabajo de un nifio mayor de 14
afnos y que no asista a la escuela. Otros ingresos contables de un nifio pueden incluir
mantenimiento infantil y beneficios del gobierno (es decir, beneficios del Seguro Social, etc.)
Consulte el paso 2 para ver los ingresos que se toman en cuenta y la responsabilidad
financiera en las paginas 4-4 a la 4-10.

Como Calcular los Ingresos Brutos Mensuales de una Mujer Embarazada

Cuando calcule los ingresos brutos mensuales de una mujer embarazada, calcule sus ingresos
igual que para un padre, si es adulta y como para un nifio, si es menor de edad.
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Pasé 4: Determine las Deducciones por Cada Hijo y Mujer Embarazada

Medi-Cal y Healthy Families permiten ciertas deducciones de ingresos. No son lo mismo que
las deducciones de impuestos. Las deducciones y los comprobantes requeridos se indican en

el cuadro siguiente.

DEDUCCIONES DE INGRESOS

COMPROBANTES

Gastos de Trabajo

$90 por cada miembro de la familia que trabaje y cuyos
ingresos se tomen en cuenta

Las deducciones son sélo para los ingresos ganados
(de trabajo) Si los ingresos son inferiores a $90, use el
monto real de los ingresos.

Los ingresos de Compensacion Laboral Temporal y de
Seguro por Incapacidad del Estado (SDI), se toman en
cuenta como ingresos ganados y los beneficiarios
también recibiran la deduccién de $90 por concepto de
gastos de trabajo. Los beneficiarios de la
Compensacion Laboral permanente no recibiran esta
deduccion.

No se necesitan comprobantes
adicionales ademas de la prueba de
empleo

(talén del cheque de pago, carta del
patrén, declaracién jurada, etc.)

Gastos De Guarderia Infantil

Total de gastos de Guarderia Infantil pagados por todos
los hijos que se toman en cuenta en el tamafio de la
familia

e Hasta $200 por cada nifio menor de 2 afos

e Hasta $175 por cada nifio de 2 afios o mas
Si la cantidad pagada es inferior a la maxima permitida,
deduzca el monto real pagado

Por ejemplo, los padres tienen un recién nacido y un
bebé de 18 meses. La madre paga $300 por nifio por
mes (total de $600 por mes) La madre puede deducir
$400 por gastos de guarderia infantil de sus ingresos
brutos. El padre no puede solicitar esta deduccion
porque no paga por cuidado infantil

Los adultos que trabajan y los adultos que asisten a
capacitacion laboral o a la escuela pueden obtener la
deduccién para gastos de guarderia cuando no hay otra
persona que pueda suministrar el cuidado infantil.

Copias de los recibos, o
Cheques cancelados, o

Declaracion firmada del proveedor de
cuidado infantil

La documentacion de gastos de
guarderia infantil para nifos menores
de 5 anos con la palabra
"colegiatura", es aceptable como
prueba del gasto de guarderia. No es
aceptable para nifios mayores de 5
anos de edad.
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Pasé 4: Determine las Deducciones por Cada Nifo y Mujer Embarazada

DEDUCCIONES DE INGRESOS

COMPROBANTES

Gastos por Cuidado de un Dependiente
Incapacitado

El total de los gastos por cuidado de un
dependiente pagado por todos los
dependientes:

Hasta $175 por cada dependiente
incapacitado

Si la cantidad pagada es inferior a $175,
deduzca el monto real pagado.

Nota: Sélo el padre que paga el gasto puede
tomarse en cuenta para esta deduccién.

Los adultos que trabajan y los adultos que
asisten a capacitacion laboral pueden
obtener la deduccidn para los gastos por
cuidado de un dependiente. Esta deduccion
puede ser revisada por el Departamento de
Servicios Sociales del condado o Healthy
Families Program.

Copias de recibos, o

Copias de Cheques cancelados.

Pension por Separacion, Divorcio o
Mantenimiento Infantil Recibido

La maxima deduccion por toda la pensién por
separacion o divorcio y mantenimiento infantil
recibida es de $50.00 por familia. La
deduccion se divide entre todos los miembros
de la familia que reciben pension por
separacion o divorcio o mantenimiento
infantil.

Si el monto total recibido es inferior a $50,
deduzca el monto real recibido.

Por ejemplo, si un nifio recibe mantenimiento
infantil y su padre también recibe pensién por
separacion o divorcio, el padre y el nifio
recibiran cada uno una deduccion de $25.

No se necesitan papeles adicionales ademas
de la prueba de ingresos (orden del tribunal,
recibos de pagos, etc.)
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Pasé 4: Determine las Deducciones por Cada Nino y Mujer Embarazada

DEDUCCIONES DE INGRESOS

COMPROBANTES

Pension por Separacién o Divorcio y
Mantenimiento Infantil por Orden de un
Juez

Deduzca la cantidad total ordenada por el
juez o la cantidad real pagada, la que sea
menor.

La pensién por separacion o divorcio y el
mantenimiento infantil pagados y que no
hayan sido ordenadas por el juez NO se
podran deducir.

Nota: Sélo el padre que paga la pension por
separacion o divorcio o mantenimiento infantil
ordenada por el juez reune los requisitos
para esta deduccion.

Copia de la orden del juez, o
Recibos de pagos, o
Cheques cancelados, o

Copia del talén del cheque de pago que
muestre una retencioén de sueldo para
pension por separacion o divorcio o
mantenimiento infantil, o

Si la cantidad pagada es inferior a la cantidad
ordenada por el juez, se podran enviar los
cheques o recibos cancelados.

NOTA: El Departamento de Servicios Sociales del condado tendra que determinar deducciones
especiales para los miembros de la familia que son de edad avanzada, ciegos o
discapacitados. Las familias con personas de edad avanzada, ciegos o discapacitados pueden
tener ingresos contables menores después de que se usen estas deducciones especiales.
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Pasé 5: Determine los Ingresos Netos Mensuales por Cada Miembro de la Familia

Como Calcular los Ingresos Netos del Padre

Para determinar un ingreso neto del padre, reste las deducciones totales del padre (Ver el paso
4 en este capitulo) de los ingresos brutos totales del padre (Ver el paso 3 en este capitulo)
Haga esto para cada uno de los padres de la casa que se tome en cuenta en el tamano de la
familia.

Ingresos Netos del Padre = (Ingresos Brutos Totales - Deducciones Totales del Padre)

Como Calcular los Ingresos Netos Para Ninos y Mujeres Embarazadas

Debido a que no todos los ingresos de los miembros de la familia se toman en cuenta para
otros miembros de la familia, se deberan calcular por separado los ingresos de cada nifio y
cada mujer embarazada. Sélo se usaran los ingresos de los que sean financieramente
responsables de un miembro de la familia para la persona a quien se le solicita.

Para el nifio, use el ingreso de

e Los padres (natural o adoptivo) del nifo
e El nifo

Para una adolescente embarazada, use los ingresos de

e La adolescente embarazada
e El esposo de la adolescente embarazada

Para la mujer embarazada, use el ingreso de

e La mujer embarazada

e El esposo de la mujer embarazada

e El padre del nifio aun no nacido, si tienen hijo en
comun

Para un bebé aun no nacido, utilice el ingreso de
e La madre que esta embarazada

e El padre del bebé aun no nacido, si tiene otro hijo
en comun con la mujer que esta embarazada

Puede haber otras personas que se tomen en cuenta en el tamano de la familia, tal como los
padrastros y otros nifios con ingresos, pero sus ingresos no se tomaran en cuenta, a menos
gue cumplan con los criterios establecidos arriba.
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Pasé 5: Determine los Ingresos Netos Mensuales por Cada Miembro de la Familia

Ingresos Netos del Nino

Para determinar los ingresos netos del nifo, use sélo los ingresos netos del padre que sea
financieramente responsable de este nifio. Consulte el Paso 3 Determine los Ingresos Brutos
Mensuales por Cada Miembro de la Familia.

NOTA: Recuerde que puede haber otras personas que hayan sido tomadas en cuenta en el
tamafno de la familia, tal como los padrastros y otros nifios con ingresos, cuyos ingresos tal vez
no sean aplicables.

Determine los ingresos netos del padre aplicables al nifio y sume esa cantidad a los Ingresos
Brutos Totales del nino, de haberlos.

Reste todas las deducciones a las que pudiera tener derecho el nifio, incluyendo gastos de
trabajo (si el nifio tiene ingresos ganados contables) y la deduccién de mantenimiento infantil
recibido (si este hijo recibe mantenimiento infantil).
Ingresos Netos del nifio = (Ingresos Netos Totales del Padre + Ingresos Bruto
Mensuales del Nifio — Deducciones del Nifio)

Ingresos Netos de la Mujer Embarazada

Para determinar los ingresos netos de la mujer embarazada, también se aplican las reglas en
cuanto a responsabilidad financiera. Para mas informacién Consulte el paso 3 en este capitulo.
Use solo los ingresos de los miembros de la familia que sean financieramente responsables de
la mujer embarazada (es decir, ella misma, su esposo o cényuge, el padre del nifio por nacer si
tienen otro hijo) No aplique ningun ingreso o deducciones del nifio cuando determine los
ingresos netos para la mujer embarazada.

NOTA: Si los padres de la adolescente embarazada son quienes solicitan, use el calculo de
Ingresos brutos mensuales del nifio ingresos brutos mensuales + los Ingresos netos del
coényuge de la adolescente — Deducciones del nifio.

Ingresos Netos de la Mujer Embarazada = (Ingresos Netos de la Mujer Embarazada +
Ingresos Netos del Cényuge, o Ingreso del
padre del nifio por nacer si ellos tienen otro

nifio en comun)
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Pasé 5: Determine los Ingresos Netos Mensuales por Cada Miembro de la Familia

Compare los ingresos netos del nifio o de la mujer embarazada con el cuadro de ingresos que
aparece abajo para ver si el nifio o la mujer embarazada cumplen con los requisitos para Medi-
Cal o Healthy Families.

RECORDATORIO: El CAA siempre debe usar los ingresos NETOS familiares para ver primero
si los nifios o la mujer embarazada cumplen con los requisitos para Medi-Cal sin costo. Las
solicitudes de nifios que en la revisidon se encuentra que cumplen con los requisitos para recibir
Medi-Cal sin costo en SPE seran enviadas al Departamento de Servicios Sociales del
condado. Las solicitudes con ingresos clasificados por arriba de Medi-Cal sin costo seran
procesadas por Healthy Families.

Healthy Families Program and Medi-Cal for Families
Grafica De La Pauta De Ingresos
Las pautas cambian el 1° de abril de cada afho

Tamario | Nifos de 0 a 1 AfRo Nifiosde 0 a1 Nifios de Nifios de Nifios de Nifios de
dela de Edad o Ano de Edad 1 a 5 Anos 1 a5 Anos 6 a 18 Anos 6 a 18 Anos
Familia Mujer Embarazada Healthy Families de Edad de Edad de Edad de Edad
Medi-Cal Program Medi-Cal Healthy Families Medi-Cal Healthy
Program Program Program Program Families
Program
1 $0 - $1,734 $1,735-$2,167 | $0-9$1,153 | $1,154 - $2,167 $0 - $867 $868 - $2,167
2 $0 - $2,334 $2,335-$2,917 | $0 - $1,552 $1,553 - $2,917 $0-$1,167 | $1,168 - $2,917
3 $0 - $2,934 $2,935 - $3,667 | $0 - $1,951 $1,952 - $3,667 $0—$1,467 | $1,468 - $3,667
4 $0 - $3,534 $3,535-$4,417 | $0-$2,350 | $2,351 - $4,417 $0-$1,767 | $1,768 - $4,417
5 $0 - $4,134 $4,135-$5,167 | $0-$2,749 | $2,750 - $5,167 $0-$2,067 | $2,068 - $5,167
6 $0 - $4,734 $4,735-$5,917 | $0-9$3,148 | $3,149 - $5,917 $0-$2,367 | $2,368 - $5,917
7 $0 - $5,334 $5,335 - $6,667 | $0-$3,547 | $3,548 - $6,667 $0-$2,667 | $2,668 - $6,667
8 $0 - $5,934 $5,935-$7,417 | $0-9$3,946 | $3,947 - $7,417 $0-$2,967 | $2,968 - $7,417
9 $0 - $6,534 $6,535 - $8,167 | $0-9$4,345 | $4,346 - $8,167 $0 - $3,267 | $3,268 - $8,167
10 $0 - $7,134 $7,135-$8,917 | $0-9$4,744 | $4,745 - $8,917 $0 - $3,567 | $3,568 - $8,917
Agregue la siguiente cantidad por cada miembro adicional de la familia:
\ $600 $601 - $750 $399 $400 - $750 $300 $301 - $750
Consulte el sitio Web de HFP www.healthyfamilies.ca.qov para obtener la pauta de
ingresos mas actualizada, si es después del 1 de Abril de cada ario.
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http://www.healthyfamilies.ca.gov/

Usando las Formas Federales para Documentar el Ingreso.

Al usar las declaraciones de impuestos federales se documentaran los ingresos solo para
aquellos miembros de la familia en el hogar cuyos ingresos se reporten en esa declaracion. Los
otros miembros de la familia cuyos ingresos se tomen en cuenta y no estén anotados (p. Ej.)
cényuges que presentan una solicitud de manera individual, nifios que reciben mantenimiento
infantil deberan presentar comprobantes de ingresos por separado. Estas otras fuentes de
ingresos necesitan sumarse al ingreso neto mensual que se haya determinado de la
declaracién de impuestos. Para los hogares con padrastros, el solicitante debe comprobar (por
ejemplo, con formularios W-2) el monto de los ingresos brutos indicados en las declaraciones
de impuestos de los padrastros. Para otros tipos de ingresos correspondientes a los padres y
padrastros (p. Ej.) Ingresos por intereses, dividan estos ingresos a la mitad.

Unicamente se aceptara utilizar la declaracion de impuestos federales del afio antepasado
hasta el 15 de abril, fecha limite para presentacién de impuestos. Por ejemplo, si una familia
solicito afiliacion en febrero de 2004, las declaraciones de impuestos federales de 2002
habrian podido ser utilizadas para comprobar los ingresos de la familia. Después del 15 de abril
de cada ano, los solicitantes unicamente podran utilizar sus declaraciones de impuestos
federales del ano anterior. Si los solicitantes presentan declaraciones de impuestos federales
para un periodo que no sea el afio anterior, las declaraciones de impuestos se consideraran
muy viejas y no seran aceptadas como comprobantes de ingresos. Se pedira a los solicitantes
que presenten sus declaraciones de impuestos federales del afio anterior u otros papeles que
comprueben sus ingresos. Abajo se dan instrucciones sobre como usar las declaraciones de
impuestos federales.

Formulario 1040 EE.UU. Declaracion de Impuestos para Personas Fisicas

Sume todas las cantidades positivas anotadas en la "Seccion de Ingresos" (Los renglones 7 a
la 21. Si los solicitantes han informado de pérdidas cantidades negativas) en cualquiera de los
renglones de esta seccion, estas cantidades se consideran como cero. NO reste ninguna de las
pérdidas del monto de los ingresos brutos positivos. Esta cantidad puede ser diferente.

T Wages, salaries, tips, etc. Attach Form(g)W-2 ., . . . . . . . + . . . 7 ‘
Income 8a Taxable interest. Attach Schedule Bifrequired ., , . . . . . . . . . . 8a
Attach Form(s) b Tax-exempt interest. Do not include online 82 , , , |.8b | |
W-2 here. Also %9a Ordinary dividends. Attach Schedule Bifrequired ., . . . . . . . . . . 9a |
;:Zg‘a:cgms b Qualified dividends (seepage23) . . . . . . . [ob | |
1009-R if tax 10  Taxable refunds, credits, or offsets of state and local income taxes (ses page 24) . . 10
was withheld. 11 Alimony received . . . . . . o i
12  Business income or (loss). Attach S{:hedule C or C IZ e e 12
13  Capital gain or (loss). Attach Schedule D if required. If not reql.ured check here ’ D 13
If you did not 14  Other gains or (losses). Attach Form 4797 . . . . . . . . . . . . . . |14
g:; ;:Efé g 16a IRA distributions . , [ 158 b Taxable amount (see page 25) | 15b
] 16a Pensions and annuities 16a b Taxable amount (see page 26) 16b
Enclose, but do 17 Rental real estate, royalties, partnerships, S corporations, trusts, etc. Attach Schedule E 17
not attach, any 18  Farm income or (loss). Attach Schedule F . . . . . . . . « . « . . . |18
payment. Also, ; 19
please use 18 Unemployment compensation . . . . . . . & & 4+ 4 4 4 a4 .
Form 1040-V. 20a Social security benefits . | 20a | ] | b Taxable amount {see page 27) 20b
21  Other income. List type and amount (see page 29} ________________ 21
22  Add the amountsg in the far right column for lines 7 through 21. Thls is your totsl Income > 22
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Usando las Formas Federales para Documentar el Ingreso

Formulario 1040A EE.UU. Declaracion de Impuestos para Personas Fisicas

Sume todas las cantidades positivas anotadas en la "Seccion de Ingresos" (renglones 7 a 14b.
La suma puede ser diferente al monto anotado en el renglon 15. En la pagina 4-29 encontrara
una muestra del Formulario 1040A.

Income o
Attach 7 Wages, salaries, tips, etc. Attach Form(s) W-2. 7
Eg{;‘_“?,s",‘,"z 8a Taxable interest. Attach Schedule 1 if required. 8a
attach b Tax-exempt interest. Do not include on line 8a. 2b \
Form(s) 9a Ordinary dividends. Attach Schedule 1 if required. 9a
1099-R if tax b Qualified dividends (see page 25). £ [
was withheld. 10a Capital gain distributions (see page 25). 10a
If you did not b Post-May 5 capital gain distributions (see page 25). 10b \
vt i 1a IRA 11b Taxable amount
distributions. 11a (see page 25). 11b
kG 12a Pensions and 12b Taxable amount
payment. annuities. 12a (see page 26). 12b
13 Unemployment compensation and Alaska Permanent Fund dividends. 13
14a Social security 14b Taxable amount
benefits. 14a (see page 28). 14b
15 Add lines 7 through 14b (far right column). This is your total income. P 15

NOTA: El 1040A no puede usarse para trabajo por su cuenta. Consulte la pagina 4-23, para
obtener instrucciones sobre como usar las declaraciones de impuestos (Anexo C) para las
personas que trabajan por su cuenta.

Formulario 1040EZ EE.UU. Declaraciéon de Impuestos para Personas Fisicas

Sume todas las cantidades positivas anotadas en la "Seccién de Ingresos" (renglones 1 a 3b)
Consulte la pagina 4-30 donde encontrara un ejemplo del Formulario 1040EZ.

NOTA: El anexo 1040EZ no los pueden utilizar las personas que trabajen por su cuenta.
Consulte la pagina 4-23, para obtener instrucciones sobre como usar las declaraciones de
impuestos (Anexo C) para las personas que trabajan por su cuenta.

| 1 Wages, salaries, and tips. This should be shown in box 1 of your Form(s) W-2.
ncome Attach your Form(s) W-2. 1
Attach
Eg:;n(s) W-2 1 Taxable interest. If the total is over $1,500, you cannot use Form 1040EZ. 2
Enclose, but 3 Unemployment compensation and Alaska Permanent Fund dividends
do not attach, (see page 14). 3
any payment.
4 Addlines 1, 2, and 3. This is your adjusted gross income. 4
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Usando las Formas Federales para Documentar el Ingreso

Presentacion electrénica del IRS

Las impresiones generadas por el software de presentacion electronica del Servicio de rentas
internas (IRS), los formularios 1040, 1040A y 1040EZ del IRS también pueden usarse para
comprobar los ingresos de los miembros de la familia en anos anteriores. Los renglones de que
se haya informado en la impresion electrénica de IRS corresponderan a los mismos renglones
de los formularios 1040, 1040A o 1040EZ. Esta impresidon contiene Unicamente las cantidades
que se informaron realmente en la declaracién de impuestos federales propiamente dicha
(cantidades positivas y negativas).
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Usando la Declaracion de Impuestos Federales para Comprobar los Ingresos de Trabajo
por su Cuenta

Si los miembros de la familia que trabajan por su cuenta usan la declaracién de impuestos
federales 1040 como prueba de ingresos, también DEBEN presentar el Anexo C (Ingresos
Mercantiles) o F (Ingresos Agricolas) junto con la declaracion de impuestos 1040.
Consulte las paginas 4-27 y 4-28 donde encontrara muestras de los Anexos Cy F.

ALGUNAS DEDUCCIONES DE PERDIDAS Y GANANCIAS NO PERMITIDAS

Medi-Cal y Healthy Families NO PERMITEN ciertas deducciones:
o Depreciacion anotada en renglén 13 del Anexo C, o

13 Depreciation and section 179
expense deduction {not included
in Part ll) {(see page C-4)

13
"o I I 1

Renglén 16 del Anexo F

16  Depreciation and section 179
expense deduction not claimed
elsewhere (see page F-4)

- 1 6
\ \ \ \

e Alimentos y entretenimiento anotados en renglén 24b del Anexo C

24 Travel, meals, and entertainment: 7 ‘
aTravel ., . . . . . . . |24a

b Meals and
entertainment

Las cantidades anotadas en las los renglones 13 y 24b del Anexo C deben sumarse otra vez a
trabajo por su cuenta en

e Renglon 12 del Formulario 1040

12 Business income or loss). Attach Schedule Cor CEZ . ., o 1 L L 12
3 Capalgan or oss. Aech Schectle D f recuied. I ol requied, check here B[] | 138
b ok ont3as chcke, e osiblay S capte sincirbuions 190

Las cantidades anotadas en el renglon 16 del Anexo F se deben volver a sumar a los ingresos
agricolas netos

e Renglon 18 del Formulario 1040

17 Rental real estate, royalties, partnerships, S corporations, trusts, etc. Attach Schedule E 1
18  Farmincome or (loss). Attach Schedule F , . . . . . . . . . . . .. 18
19 Unemployment compensation . . . . . e e e e e e 19
Capitulo 4 4-23

Coémo Determinar el Tamario
de la Familia e Ingresos
Rev: 04/2008



Usando el Formulario 1040 para Determinar los Ingresos Mensuales

Para calcular los ingresos mensuales, sume todas las cantidades positivas de los renglones 7 a
al 21 del Formulario1040. Las cantidades negativas cuentan como cero. Divida las cantidades
positivas totales entre 12 para calcular los ingresos brutos mensuales. Los ingresos ganados
reciben una deduccion por gastos de trabajo de $90.

Para calcular los ingresos mensuales de los miembros de la familia que trabajan por su cuenta,
divida la cantidad en el renglon 12 del Formulario 1040 por 12, para calcular los ingresos brutos
mensuales. Los ingresos de trabajo por su cuenta reciben una deduccién por gastos de trabajo
de $90.

Ejemplo: Una familia esta utilizando el talén del cheque de pago para comprobar los ingresos
de la madre. El padre trabaja por su cuenta y usa sus formularios 1040 y Anexo C para
comprobar sus ingresos. El informa de una utilidad neta de sus ingresos mercantiles por
$13,789. Esta cantidad se divide entre 12 para determinar los ingresos brutos mensuales
estimados de $1,149.08.
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Usando la Declaracién Jurada para la Documentacién de Ingresos

Si los solicitantes utilizan la solicitud conjunta por correo para Healthy Families y Medi-Cal for
Families, pueden usar declaraciones juradas como prueba de sus ingresos, cuando no tengan
ninguna otra prueba de ingresos aceptable.

El reglamento de Healthy Families Program indica que puede utilizarse como comprobante de
ingresos una declaracion jurada de ingresos escrita a mano por la persona que recibe los
ingresos, en caso de no poderse proporcionar el monto de los ingresos mediante algun otro
medio aceptable (por ejemplo, talén de pago, 1040, estado de pérdidas y ganancias, etc.) En
estos casos, la declaracién jurada de los ingresos se considera una prueba de ingresos
aceptable.

NOTA: Los miembros de la familia que trabajen por su cuenta NO PUEDEN usar declaraciones

juradas para probar sus ingresos. No obstante, pueden preparar los estados de pérdidas y
ganancias trimestrales o usar sus declaraciones de impuestos federales con el Anexo C.

Requisitos para usar una declaracion jurada

Una declaracion jurada debe incluir la siguiente informacion

Nombre de la persona que reporta los ingresos

Carta con fecha

Fecha en que se recibieron los ingresos y cada cuanto tiempo se recibe

Declaracion de que no se cuenta con otras pruebas de ingresos

Declaracion de que la informacion proporcionada es verdadera y correcta.

El reconocimiento de que la persona entiende que la informacién de la carta esta sujeta

a la comprobacion del estado

Firma de la persona que recibe los ingresos

¢ Manuscrita, a menos que el solicitante no pueda escribir por analfabetismo o alguna
limitacion fisica. Si asi es, puede ser escrita a maquina y el solicitante puede firmar con
una "X". En esta situacion, debera incluirse el nombre en letras de molde y la firma del
testigo

e La muestra de la declaracion jurada del sitio web es estrictamente un ejemplo y no es

para el presente como prueba de documentacion de ingresos.

Lea la pagina 4-36 donde encontrara una muestra de declaracion jurada, o
http://www.healthyfamilies.ca.gov/English/caa/pdfs/Sample_Self Affidavit Letter.pdf

RECORDATORIO PARA EL CAA: Cualquier manipulacion o informacién incorrecta de los
ingresos de la familia se considera conducta fraudulenta y puede ocasionar el cese de CAA vy la
revocacion del numero de CAA. Lea el Capitulo 2 (Asistente Certificado para Solicitudes).
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Forma 1040

u Cspmrimani ol the Treseon, il Fiavsrus Oerdce - u?'
1 4 US. Individual Income Tax Returm <~ - | RS s Caly—Dos rod vl or Sapl inhis apcs.
For Dy dan. Do, 31, 2000, of ol b year bagirning | ST, anding E OWE M. 1546 0074
Label Your 1zl name and intal Lazt nams Your soolal securtty numbsr
1= L H H
Inatructions ; ¥ & joint rebum, spowss’s Irslnames and inbal | Lad name Spousa’s soclal saourtty nunbor
on pags 124 B \ \
Uss the IRE | L H H
labs L n | Home addrsas pumber and sieal) ¥y hovs @ P.O. B, 562 pags 12, apl. o B —
‘pjg::mt E A oAIr SRR Ak, A
R
or bype. e | Oy, town or post olice, sate, and Z1F code. [T you have 5 fonskgn sda0ress, Sea Fongs 12. Checking a bor below wil nol
Presklential 4 chanigs pour ta o refund
Electon Campalgn e Crsck fers I you, o your spouss HIng joiity, wank 33 to go 1o ik Tund jses page 120 [ ] vou [] apouss
L 1 [ 2rge 4 [ Hoad or househo wth qualiing perony. (50e page 13
Filing Status 2 [ warkea ting oty jeven It onty ore had Incoms tha cqualifng porson I a chikd bulnok your depsncknt, enter
Check onty 3 [ mariea 10irv] S par ataly. Enbar spouse's S2H above this Chikds name: Fea. b
ke koot ared Wl name hers. = & Cual ivireg widowter with dependent child isse Hi
. £a : Wourse. H someons can chlm you o a dependent, do not dheck bor Ca .- - _] g,nhm,m,
Exemptions b Spome . - . - - - - - o - - - - - o - oo - -] Mo.ofchidn
on BT w
¢ Dependentz 21 Depondenf's = =T
relal L] child for child b # |hsad with
i1 Firsl narme Lasi rama ol s ity numbar T clall (moreme 15+ ddnol |ﬁ:l':1u|-|
O u dus bo dhvoros
araflon
¥ more than four ] [ g o 16§ R
deparedants, oo (] D;p-mdml: on o
page 15 niol arterd above
| & numbsars an
d  Tokal bor of @uernpdbores chabmmesed _ . . O _  _ . . - - - . . - . . - Irssaboavs s
T 'Woges, malorks, tips, obc. AHadh Formis) W-2 - e e - e e e e o .- T
Income Ba Taxable Interesh. Aloch Schedue B Wrequred - . _ _ . _ _ _ _ . _ _ | ®&8a
Allach Formis) b Tax-sempt Mbersst. Do noticlude on s |86 | |
W-2 hare. Alwo Qs Ordirary dvidersds. &Hach Schedule B Frequieed | . . . _ . . . . . S
Weodand b Oualfled dvidends (seepage1® . . . . . . |eb] |
A000-A I bam 10 Towable refunde, aedbs, of offeshs of dabe and looal Inoomes e (ses page 20 - . iL]
was withheld 11 Admory recebsed | P, A e e e e e e e e e e A 11
12 Business Incoma or (oss). Aftach Schedids © o C-ET - 1z
13 Capital gain of (ko). Atlach Schedule O W regquirad. IT rd m-ql.t-aa check hara I» I:I 13
¥ you did not 14 Oher gaire of (lossesy. &llach Form 4707 - . . - . - . . . . - . . . |14
getaWw.a, 18a IRSditibutors . _ | 153 | || b Towsbke amount fsee page 21y | 158
Paq . 18a Parslors and anmuties | 18a | | | b Tawabis smoun sem page 22 | 18D
Endces, bt oo 17 RAsental real solals, royalles, pafrechips, 8 corponations, inasds, @lc. Alloch Scheduk E iT
"ﬂﬂ"f_td"-mﬂ"hf 18 Famm noome of loss) Abach Schede F . . . _ L L . L . L o . o . i8
Fhu:'ml_ﬁam 18 Ursmploymet oo persat on o A )
Form 1040.V. 203 Sodal sccurty bonefts _ [20a | [ | b Towabke amount jsee page 24y | 200
&1 Oiher Incoms. List Iyp-n-.:lnd amrount (s poge 24) 4
22 Add the amounts Inthe Tar right column for lines 7 through 21, This s your total iIncomae * =2
Adiusted 23 Educabor sepenses fsee page 20 . - - . . . . | =23
Gy ST 24 Cerban business epensss of esendsls, parkomming arlsls, and
Gross fosbamls gowernment cliclals. &ftsch Form 2108 or A ET | 24
Income 25 Healh sovings account deduchion. Altach Form geea_ - | 25
28 Moving experees, Atach Form 3003 | .. ==
27 Oredal of sel-amployment tas &Hach T I
28 Sdi-wnployed SEF, SIMFLE, and quallled plars . . | 28
0 Sell-employed health nouance deduction (ses page 20 o
30 Peralty oni «arl withdrawal of saings [ =
Fa  Amonypad b Reclplnl's S5H B i i Sa
32 IAA deducHon [ses page 27 . - - - - P
F Sudent kcan inlsredt deduction (sess p.:gnal:l'u [ =3
2 Tulbon ard Tess deducton AHach Fomi&d7T., o - o 34
35 Domeslic production acliidbes deduction. Altach Fomn 2003 2%
38 Add Ines 23 through 31a and 32 hrough 35 . - ]
ST Sublract ire S35 Trem lne 22, This ls yolr adjustad gmn- rn:ornn- . ar
For Dlsclosurs, Privacy Act, and Papsraork Asducton Act Notos, s page B3 Cal Mo 113MB Form 1040 [Pl g}
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Anexo C

SCHEDULE ©
{Farm 1040}

Huul rlr::::::m: oy

Profit or Loss From Business
[Sale Propristonship]

* Partmerships, jeint wentures, eto., must fle Form 1083 or 1063-B.
¥ 32 Instructions for Schedule C {Form 10410).

¥ Attach to Form 1040, 4040MR, or 1044,

Eﬂa\. 0074

107
e, 00

Hame ol proprietor

Soclal spourky numbsr [B8H)

[

Principal bueiness or profession, ncluding preduct or service (zee page C-2 of the instnichions)

E Enter ooda from pages ©-8, @ &1

o O O O

[+

Businese rame. I no seporate business name, karae Blank

[' Empicgper 1D rumbsr (EM), B any

Burineas addreas (including suite or room naog

City, toan or post offics, state, and ZIP coda

oM

Accounting mathod: i1 O cash 2 O scenual B O Ceher jspscifi =

Did you "materially participata” in the operation of this business during 20077 F'To,” see page 0-2 for
If wou started or acquined this business during 2007, check hers

Ov¥ee OHe

= 1

imit on lozmen

X Thcome
1 Gosareceipts or saks. Caution. Hthis ncomewas repoted bo you on Formn Wz and the &:tul-:r,r |:|
employes” boe on that form wos checked, see poge C<3 and check hera . . . 1
2 Reture ond alowances e e e e e e e ol e e 2
3 Subtract ine 2 from line 1 I
4Ecnlofg-:-u-d'ndd[[runinqdiﬂnpu;ﬂ-"]_______.__________‘1'
5 Gross profit Bubtmct lined fromlinea. _ . L - S -
[
E gﬁ'ﬁ;ﬂ:ﬁ'"ﬂlﬁng:ﬁ:guf ?an-:-gmdm ar [u-hl firs. -:m-cil or r-al’und [T pagn-E-'al_ - : h_ -
m] Expenses. Enter expenses for Business Use of your hame only on ine 30,
Advertising - - - - 18 Office espense . . . 18
8 Car ard tuck sepanes nee 18 Pension and profit-sharing F‘ﬂ'ﬂ 18
page 4. L I 20 Rent or kass {see page C-5):
10 Commissions and i:-nu o e a ‘Whicks, machinory, and scquipment | 208
11 Contract labor (s page &-4) [ 11 b Cther business property. . . o
12 Depltion . . . . . |12 21 Ropars and maintenance . . |21
13 Depreciation and section 178 22 Supphss ot indudedinPan ) . [ 22
wopemss  deduction et 23 Towsesand licenses _ [ 23
included 0 Pat Il (e 24 Trave, meals, and entetairment:
page C4 . . . . . |12 aTrawed . . . . R b
14 Emplyes bereft  programs b Ceductible meals cnd
jother than on line 100 14 entetainment jses page S | 24b
15 Insumncs (other than heakly [ 19 25 Lkities I -
18 Interesl: 26 Wiges (less employment oredits] . 2
a Morlgage ipaid bo benks, stz - | 183 27 Cther @eparnsss {from na 48on
Cther _ _ _ _ _ . _ _|sb = O I+ i
17 Legaland professional
£l O P I &
2 Total seperesss bafore espenses for business e of home Add lines 8through 27 in columns = & 25
20 Tentative profit leesl Subtract Ens 28 from ine 7 e
30 Espenses for business uee of your homa. Attach Form BR2S T =
31 Metprofit or loss). Subtract Ine 30 from line 20,
# [ a profit, enter on both Form 1040, line 12, and Schedule SE, line 2, or on Form 1040NA, ]
ling 13 ftat utory employess, oee poge G-7). Eslates and tnsts, enter on Form 1041, line 2 ' H
# o loss, you must go to Fne 232, J

If wou have @ loas, chack the bowe that describes wour nestment in this actiity (see page C-7).

# Hyou checked 320, wnter the ko on both Form 1040, ling 12, and Scheduls SE, re 2, or on ]
Famrn 140N, line 13 (shartubory @ mploysss, ses page C-7). Estates and trusts, srberon Foammi 1044,
Ine 3

# Hyou chacksd 32k, wou must attlach Form 8928, Your kas may be limited.

32 0] Al rvestmant is at risk.
3260 Some mvestment i not
ot nisk

For Papsrarork Aeduction Act Motics, see page C-8 of the instructions.

Cak Mo 1134F

Scheduls © [Forn 1040 2007
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Anexo F

FCHEDULE F Profit or Loss From Farming | OWE o 12420074
{Form 1040) ST n?

¥ Abtmch to Form 1040, Farm 1030NR, Form 1044, Farm 1055, or Farm 1088. -
Daprirast of 1bs Treanry Alizohment
Inberaal Revereas Sarvics b Aos Instructors for Bcheduls F [Form 10400 o hio 14
Hame ol preprislor Snolal samunty umbor [EEM)

A Prinipal produsl Cescibe i o Of o Wiords pour princ il crop of acthily 1or e CLmen] o yer.

B Ertar codafrom Part W

L I

& Accounling methicd:

(1) O cesh

I Enployer ID nmbar [EIH), IT any

@ O sccnal [ O

E [id o “makerally participals® In the operation of This business dunng 20077 1Mo, " Ses pags F-2 Tor mit on passive lossss., [ves [ mo
Farm Income—Cash Method. Complete Parts | and |l jAccrus method, Camplete Parts Il ard 1, and Part |, line 11.)
Lo mot include sakss of livsstock beld for draft, bresding, eport, or doirg purpoees. Report thees soles on Fomn 4787,
1 Eokes of Iveshock and oiher bems you boughl for resake . - - . . o |1
2 Cod oroiher basl of Ieshock and ofher bems reported on line 1. z
3 sprsctimeZromiIne | _ . . L L . L L L o o o oo e e 3
4 Gokes of Iveshock, producs, graire, and olher producls you rlsed . - - . o . o o o . o - 4
Ea Coopenalhse disnbulone (Fommisy 1000-PATR) . | 58 | | &b Tk amere | 5D
Ba Agricubural program paymenls (see page F-X) _ |83 | &b Taxabke amourt | &b
7 Commodly Credl Comporation SO0 loans (sse pags FL5:
a COC loars reporsd under seclion - . - - . o . e e e e e Ta
b COC loars Toreled _ ... Lo | [ | 7o Toxaok amourt [ 70
8 Crop nauancs prooseds and fedenal aop -cl-'_;dar pomenls foe page F-BI]:
a Armount receled 00T . L L L [ea | 8b Toeabk amort [ S0
o H edaction b0 deler bo 2008 ke abadhead, check has = | Bd  Amount defersd Fom 2008 | Bd
@ Custom hirs (machine work) Income _ . ... L
10 Cther Incoms, Indudng federal ar-d-:l:l-:-g:m:dhna Lul I-Cl'i.cl'ﬁﬂl ctml‘l.r-d..ﬂ-pm;nF-ﬂ oo . L]
1 dross Incoms. &dd amounts Inthe dghd columin for lires 3 Ihn:vugh 100 Hyou uze the accnuaal method, enber
the amount from Fark 1, e 51 . - R R | 11

=00 Farm Expensas—Gash and Eeorud Method.

Do mct include perscral or Wing aepanese such aa tass, ireunencs, oF repairs an your home.

12 Car and Nk SMpenses (54 fag 25 Pension ard profi-shanng

F-4. 8l=o alachForm &2 | |12 plans . . . .. 25
13 Chemixls T 26 Renl o kass (B page F-m:
14 Conssralbon epenses (ses aVehkks, madhinery, and

page F45_ . . eqdpmart .- =
15 Custom hire maching wk’. N is b Cther (lared, animalks, #lc] V.- 2b
18  Dwpredation ard sscllon 170 27 FRepars and malnlenarcs - I

apen se deduction not climed 28 feedsand plants . . . . 2

ssewhers o page F-5. _ |18 20 Horage and warshousing | _ =
17 Employss benelll programs clher ;M oBppks . . L . L a0

thanonimess . . - . . |17 M Tmess . . - - - . o . H
8 Fesd _ _ . _ _ _ . _ |18 = Uik e .o =
10 Ferllzsrs and Ime . . . _ ie 33 Velernary, brsacing, and medicine fx]
@0 Frelght ondirucking. . . . |22 3 Other aspenses fpediyy
2 Gasolire, fuel and ol - R a Ma
22 Inmance (oiher than m.:llh] = b M
2 Inlerest: [ M

a Mortgage (pald to banks, o) | 238 d M
b Other . _ . . . . . P o} @ M

24 Labor hikd (e smployment csolis 24 T aar
36 Toml mpenses. A3d Ines 12 through 341 IT ke 241 15 negalhe, s rsructions © - - - . . . * 35
38 Melfarm profitor oo, Subirad line 3% Trom Ine 1. ]

w a I, snler tha I o Form 1 0640 Hes 18, ared aleo on Scheduks SE; lins 1.

' yaou Bk Fom 1040F, antar the prolk on Form 1040MF, line: 10. - - -

& Il @ loss, you must gqo fo line 27, Eslales, Insls, ard parirerships, ses page F-0 J

AT Hoyou have 3 koss, o must check the bo that deseribes your Invsstmenl In this activity f3se page F-7).

® IT you checked 37a, enler the koss on Famm 10440, ling 18, and adso on Bchedulke Z2E Hne 1.
I you flike Fom 1040HF, enber e loss on Form 10408MEF, Ins 180

aTa Ol &l imsesiment Is ot Ask.
7t [ Sorm Invesiment s sl al risk.

& IT you checked 37, you must abach Form 8108 Your loss may b limited.

For Papsrork Reduchon Act Motics, ses page F-T of the IretrucHors.

Cat. Mo 11348EH Schimdule F (Form 10407 2007
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Forma 1040A

Presidental

Form Cepariment of the Treasury—Intemal Revenue Serdce
10404 1.5, Individual Income Tax Return 2007 Bs Uss oy—Do not wits or stopk In i spom.
Labal Fearinm aars and raul Lust nare e THE Mo, 15450074
o i L Wour soa bl ssourky nunbor
=4 pace H ; ;

: W & joind redun, spcams’s (i e ard indial Lasi nare Spup’s soclal 5 oour by rrbor
Use thea L i H
IRS label. : Horss sechdram rasntssr aed mirssd §pou have o PO boe, e pags 2 Bgd. e Youl rhust sitsr
D‘I r""""';l‘:“ A A our D ke, A
ﬂl’l:.'pi E iy e or posl ollios, maks, wred JF code B pou beve s Forslgn o ddeas, ses page S mﬁcur-gab-w.l ) wel mict

_# changs your b or refund

Ekcton Campalgn e Check hers I you, or your spouse HIINg okntly, wart 33 togo o his und fseepage 15 B [ veu [ epouss
Eilinc 1 Single 4 [ Head of household fwith qualifing personi (32e page 18]
statds 2 [7] Mamied fling jointly (even if only one had noome) lithe Eidl‘\_;ll'ﬁ Pﬂéﬂnlaﬂd'fﬂﬂ rect yar dependent,
Check oy 2 [ Maried fling separatel. Enber spouss’s 55N shave and ent=r this cnild's nems hers. » __
o bere 1l name bere, = & [ Cuslifying widowier) with dependent child (see pans 17)
Exemptions Ga O Yourself. WB can claim you as a depsndent, do not check ] Eﬁﬁgﬂmﬂ‘
a [ an
b [] Spouse - I No. ot chidrn
. an Wik
¢ Dependents: s skl [ﬂﬁm“ E?mlg E?dl-'ﬂg * v with
iR ssunty ramber e orecll fres you -
¥ moR Hhan st mr= Lo ame Ll F‘%— + did ot Ih
i — O ke
pgpag-nq -
|| Ll
T O e
I
Ma:llhrl.lnhws
d Total mumber of exemptions clairmesd. abova
Incoma
Attach 7 Wanes, salaries, tips, ete. Attach Fommnig) W-2. 7
Formiz) W-2 Ba Taxable intsrest. Attach Scheduls 1 if recuirsd. 8a
attach b Tex-exempt intersst. Do not inchude on line Ba, 8k |
an-nﬁ] fa Ordinary dividerds. Attach Scheduls 1 if requirsd. 9a
1058-R I tax b Qualfied dividends (=== page 22). ab |
Was Winheid. 10 Capital gain distmbations (see page 23). 11
¥ you dd el Ma IRA ) 11k Taxable armount
qu;‘ﬁ = dtatri.:u.rhm& 11a (e page 22). 11k
12a Pensions ard 12b Tewable amount
IE"::"I’:‘-ErT‘_"“:‘; annuitiss. 1Za (e page 23). 12k
. 13 Uremployment compensation and Alaska Permnanent Fund dividends. . 13
14a Social sscurity 14k Temable amount
b=nafits. 14a s page 25). 14k
15 Add lines 7 through 14b (far ight colurnn). This ig your total incoems. s
Adjustad )
Qross 16 Educator sxpersss (sse page 25). 16
ineome 17 TRA deduction (aes page 27). 17
18 Student loan intersst deduction isse page 28). 18
19 Tuition and fees deduction. Attach Form 8917, 18
# Add lines 16 through 18, Thess are your total adjustments. 20
21 Subtract line 20 from ine 150 This is your adjusted gross income. = 21
For Dilsclosure, Privacy Act, and Papersork Reduction Act Notlcs, see page T4 Cal. Mo, 115278 Fomn 0408 (2007
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Forma 1040EZ

of ke T Service
Per Inr:n:rma Tax Hutum H}r Single and
1040EZ Joint Filers 'h|||'|t_|'| (o] D_GMS Eﬂl}T OB Ha 15450074
“eour s rarre ared il [rp— TS Your soolal sscurlly numbar
Label [ "
L H H
[Geapade G a 1 ik ream, spoame's A wares and bl Lo raans Spousa’s soclal seo Uty rumber
Usa tha IRS E ! !
labsl. Horre: mdcir jrars bar aned miresdy, 17 you haves s PO, b, & i st
Oeratss, | ' cmmm——— T A o Sty sbeve. M
plase prit | E : :
Cly, boaTi o eflics, sinks, ael I code. |y have s kraign cidress, = =
o e N i F Checking a ke bakow will net
:;\ni..dui.l'. . y change your o or refurd.
B oon
Camgairs } _
(page ¥ Check bera if you, or your spowss if 2 joint return, want 33 o goto this femd = _ . _ [ ¥eu [l Speomse
1 Wages, walaries, and dps. This should be shown i= box 1 of vour Form(s) W-2
Income Aitach your Form(s) W-2. 1
Attach
Formi(s] Ww-2 2 Texahle interast. IF tha toted is ovsr £1,300, vou cammes use Foom THOEZ, I
hera,
Encioze, but 3 Unempleymsnt compsosatioz and Aladka Permament Fu=d dividends (sie page 107, 3
bz mat attach,
amy paymeant. 4 Add lnes I, 2, and 3. This iz your adjested press income. 4
5 [ someoos cin claim you {or your spouse of 2 joint rehoz) 25 @ dependert. chack: the
appicable booes]) below amd amter the ammount Som the wodskest o= back.
] veu [ speuze
If po one can claim you {or your cpouss if & jodot return), cetsr 5B, 750 of zingle; .
17500 if married filing jointly. 5ea back for explamaton. -
§ Subtract ine § fron: lize 4. If me 5 de larges tham Bz 4, sofer -0-
Thiz is your tazxable i income. L
7 Faderal incoms tax withbeld Sfrom box 2 of your Foma(s) W-2. T
Payments = -
8a Farsmed tmoome credic (EIC). i3
and tax =
b Mootxabls cozabat pay slecton. Bk
9 Add lines 7 z=d Ba. These are vous total paymests |
1% Tax. Use the amount oz lime § above to find your tax in the tax table oz pagss
18-26 of the booklet. Then, aoier the tax Fon: the t2bls on t=dc line 10
Refund ¥ Ene P i larges tham li=s 10, suberacs Bme 10 from line 5. This is your refumd.
Hawv it diructly If Forme 8288 is antached chack bars ™ 112
e ! Sod
"::H;:rdil F b Rouhng cumher ||||||||||h—:Tm:|:|:r::auD:hmm
» G,
arel 11d or .
K S L]
Ameunt 13 Ifli=o 10 ic Jarper than Gme 9, cubiract line 3 Somn lizo 10, Thik s
YU oWE toe amou=t you swe. For detals on Dew to pay, &es page 15 e 12
. Cio wou wart to alow ancther pemon to discuss this rebhurn with the IBS (ses e 18 [0 Yen. ket tha Following. I Ho
Third party ) P e page 1o m
i Dissignee's Frers Paroral denincation
dasignes s il o i 3 number [FH) e [T T T 11
Ei n Uiricer rdlh:-:-lmr:,-lm-damrd Fiaves eocarml reed Tls ek ared 1o e besd ol (A=) mbﬂﬂ'llrlmﬁ.md and
Q accuralaly bslz o a ,mmmormlrxmmmgl v, year. Cedaralio ol fothar Far The brpa yer 15
hore ofi al imkmmalion of which The preparer Fas any knowhkidge
Joirk relm? o sigrakrs Dals Ao o-:-:.pql-:-l? Duaytime phons: mambsr
Bao page 0. | |
&T;f‘r"ﬂpﬁ' SpoLEa’s skgnakre. I @ joint retum, both must sign Cats Spouse's sooupallon
reconds.
pﬂl[l Frapane's ' Dl P Preparsr's 22N or PTIN
. il ahr & sall-ampl oy edd |:|
Frtﬂa"rr 5 Frm':'rﬂ'nrm-:-r ' EIH 1
yours ¥ safa
use only ddress, and Phong ne. { 1
For Darclozars, Privscy Ace, and I‘lplr!r::': Eaduceiza Act Noses, see paps 1. Ol Ha 105 Form 1040EZ T
4-30 Capitulo 4

Coémo Determinar el Tamafo
de la Familia e Ingresos
Rev: 04/2008



Forma 1040 CEZ

SCHEDULE G-EZ Met Profit From Business | cmer e

(Form 1040 [Sok Propristorahip) T []?
S ¥ Partnerships, joint ventures, et must filk Fomrn 1085 or 10858, .!.Ila-mm

i Rease uca ! » Attach to Form 1040, 1040MF, or 1041, ® Ses instructions on back. Bequarns Ho. 094

Hama of proprdor Ecalal Seoully numbar [55H)

Al General Information

® :-Iud business sepenses of 5,000 o —- # Had no employess during the wear.
Ll & Mra not r-:-qur-n-d o fke F-:rm 4252,
You May Use . o : 4 Amrortieation. For
schedule 6-EZ * Usa the cash mathod of accourting il g
Instead of # Did nct have an imentory at any for Schedule , lins 13, on page
chedule & time during tha year. And You: C-a b find oout iF oo must ik
anly 1T Yau: # Did not hawe a net kees from wour # [io not deduct sepermes for
business. business uss of your home
: : # Do not have prior year unalowed
* ﬂ“‘“h;ﬁf;';"m,ﬁf'h“ . msive actity kesss Fom this
'“TPE:W- : BN,
A  Principal business or profesaion, including product o senice B Enler code from peges G4, 8, & 1
o I I O
G Business name If no sepamta business namae, kanw Blank. D Enl]l]]iﬂrl[l mumher EIHY, 1T any
E Business address (ncluding wite or room no.). Address not recquired if same as on page 1 of wour o reburn.
City, bown or post office, state, and AP code
0  Figure Your Mat Profit
1 Gross TECB"J[E Caution. if this Income was I'BFIIII'tEIthJ'I.U.IEI'I Farm W-2 and the* SI‘HTLI'IDI'I.'
ernployes® oo on Hhat fomn was chacksd, ss Statutary Ernpl-:-y‘aea in e nstructions far
gchedule , Ine 1, on page C-2 andcheck here _ _ . _ . . . . . . . . . = 1
2 Total experses (=22 ingtnctiore). §more than 35,000, youmust uss Schedule &, . & . . 2
F  Het profit. Subtract Ine 2 from line 1. I le=2 than zem, wou must ues Schedule G Enter on
bzth Form 1040, line 12, ard Schadule SE, line 2, or on Form 1040MA, lIne 13, (Statutory
employess do not repor thie amount on Scheduls SE, line 2. Egtatas and frusts, antar on Farm
L I L e I

I Information on Your Vehicle, Complats this part onby if you ars claiming car or fuck sspensss on line 2.

4 When did you place your vehizke In serdee for business purposss? (month, day, yean & ._._f__ A

5 O the total numizer of miles you diowe ywour vehicls during 2007, antsr the nurmizer of milee you ussd ywour venicle far:

a Business b Commuting fees instructions) o Cither
6 [0 ol fof your spolss) have another vehics avallable for personal wus=? . _ . . . . . _ . Owes [ Mo
7 Was your vehick avallables for personal uss ouring oft-cuty hears? © . . -~ . . . . . . . . Owezs OHe
Ba [0yl hawvs sddencs to support your deduction? . _ . . . . . . . . . . . . . . . Owes [ Mo
b W *ves"lzthe edencewrtbeny . . . . . . . . ... . [Owes [JMHo
Faor Papsracork Reduction Aot Motics, see page 2. Cal Mo 148740 Schedule C-EL [Form 1040 2007
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Forma 1040 CEZ pagina 2

Sz hesd ubs O~ EZ {Form 1060 2007

Fage 2

Instructions

Badizne yow bagin, see Gerera Iretnictions in the
2007 Instruotions for Sohedue O

o can ues Sohedules G-EX inetsad of Sobedule G if you
operated a busiress or practiced a profsssion as a soks
propristorehip or you wens o sbahutory smployes and you
horee mest all the mouirements Bebsd in Scbedule C-EZ, Part |
Line A

Creecribes the business or profsesional activity that provided
wour principal eourcs of incoms reportsd on lire 1. Give the
germral fisld or aotivity and the type of product or eervios.,

Lin= B

Eriter the siz-digit codke that idsntifiss your principal bugiresss
or professional activity. Ses po 53-8 through G-10 of the
i-ug-ud:iom far Sc,l-ﬁ.lh o 'Erﬁ liot of

Lirees ¥

You reved an smployer identifioation ramber (EIN) onby i you
hed a qualfied retirerment plan orsers required te fils an
asmployment, sxcies, swtabes, truet, or akobol, tobaooo, ard
firsarmme tas retum. K you resd an EIN, s the Iretructions
for Fomn S5-4. F you oo not have an EIN, leave line 0 blank.
i meot smber your S5M.

Lin= E

Eriter your busineoes acdress. Shos o etreet oddress inetsoad
of @ bow rumber. Include the suite or room numbssrn, if arg.

Lins 1

Eriter groee recsipte from your trede or businees. Inchude
AT ol received in your trede or business that wars
property ehown on Forme 1082-MIBC. K the total amourte
that wars reportsd in bow 7 of Formes 10E8-MIZG ars more
than the total wou ars reporting on line 1, attach a etabsment
enplainieg the diffsrence. Yiou muet show all itsme of tosob s
noorme actualy or coretructively recsived during the year (i
oash, propsry, of esrviosa). Ircames ie coretructivaly receisd
wher it i oredited to your aocount or et aeide for wou to
uee, Do not offest this amount by any koesse.

Line 2
Erter the total amount of all deductible businees sxpanoes

wou aohuclly poeid during the yeor. Esamplse of theee

R nclude -ad'.r-artmrrg oar and truck sxpsness,
commizsions and fese, Freurancs, interset, legal and

professional servdoss, offics experses, remt or ke

expaness, repaire and maintsnanos, supplise, toooss, trawsl,
thes all ool le = of busirees meak and
antetainment, and wutilibes jrobding telephonel For detaie,
wms the iretructions for Sohedule G, Parte Il and ¥, on pagess
Z-d4 through -8, K you wish, you can ues the optional
workeheet below to recomd your espersss. Erter on linse D
through T the type ard amount of expeness not noludsd on
lires &.

i you alaim car or tnuok swpsnese, ke aurs to complsts
Sa-h-a::dl.le- C-EZ, Part lIl P

Line sk

Generally, commuting i travel betassn your homes and a
work looation.  you corverbed your wahicle durireg the year
fram perecral to b rresnens Lien (T o wemmal), Sk wour
cornmuting ik orly for the pericd you drovs your vehiols
for busiresss. For information on catain travs| that ie
coreidersd a businees -wf-a-me- rathesr than commuting, ees
thes Iretructions for Fom 2108

Paperaork Raduction Act Nollce. We aek for the
information on thie form to carry cut the Imbermal Revenus
lersre of thes Linitesd States. You ars requirsd to givs us the
imformation. We resd it to sneurs that you ore complying
with thesses lorse ord 1o allow ue to figurs ard collect the right
amourt of toe,

Wou ars ot requirsd to provids the indormetion requestsd
on a form that e eubject 1o the Papsreork Reduction Sct
urless the form dieplaye a walid OB control rumber. Books
or recorde relating to a form or ite inetructiors muet be
retained a2 long oe their contente may becomrs matsrda in
thes adminietration of ary Inesrnal Reverus ke, Generally, tax
returne ard return nfomaotion ars confidential, as requirsd by
Iritermal RBeavsnus Code aection 6103,

The tires needed to complets ard fle thie form sill vary
deperdirg on indididual cimumetonose. The sotimated burdsn
for |ndmggl.d wepaysre filirg thie fomrn is included in the
satimates shoan in the iretnictions for their individual incoms
tar return. The setimated burdsn for all obher tax papsme who
fike thiz form e approsed under OME comtred ramber
1545-1872 and ke ehown beloe.

Recordkseplng . . . . . . . _ . . . _ _45 mn
LEHr'I'I|I1l; about the law

arthefarmm . _ _ _ _ . _ . _ _ . . _ _ 4min
Preparmg theform. . . . . . . . . . . .26mn
Copying, assembling,

and sanding the form to the IRS . _ . - - 20 min.

K you hawe comments concsming the acouracy of thees
times metimates or suggestions for moking thie form eimpler,
woe would be hoppy to hear from gow Ses the instructiorss for
thes taw return with wehich this form e fled.

Optional Worksheet for Line Z (kegp a copy Tor your records)

8 Deductble busirees meae ard sntsroinmsnt fess pags -6 - - - - . - . . . . . _ |4
b Ju]
=] 5]
d d
e -]
T T
0 Tatal. &dd lines & through T Enber bere and on line 2 e 3]

Bchsdulks C-EX [Fomn 104000 2007
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PERDIDAS Y GANANCIAS
(Ejemplo)

Compaiiia de jardineria ABC
1000 First Street
Sacramento, CA 95814
(916) 987-1234

Enero de 2006

Febrero de 2006

Marzo de 2006

Total de ingresos $5,000 | Total de ingresos $2,000 | Total de ingresos $4,000
Gastos Mercantiles: Gastos Mercantiles: Gastos Mercantiles:

Automovil $ 200 Automovil $ 200 Automovil $ 200
Equipo $1,000 Equipo $1,000 | Equipo $ 300
Reparaciones $ 300 Reparaciones $1,100 | Reparaciones $ 100
Publicidad $ 300 Publicidad $ 300 | Publicidad $ 300
Depreciacion $ 100 Depreciacion $ 0 | Depreciacion $ 0
Comida y Comida y Comida y

Entretenimiento $ 100 Entretenimiento $ 0 | Entretenimiento $ 0
Retiro de efectivo $1,000 Retiro de efectivo $1,000 Retiro de efectivo $1,000
Gastos Totales - $3,000 Gastos Totales -$3,600 | Gastos Totales -$1,900
Cantidad Neta $2,000 Cantidad Neta -$1,600 | Cantidad Neta $2,100

La informacién que he proporcionado es verdadera y correcta al mejor de mi conocimiento.

Firma y fecha de la persona que gano el ingreso.

Nota: Una cantidad negativa de ingresos netos siempre se cuenta como cero. Por favor vea los
ingresos de 2006 como ejemplo.

Recuerde: Si la persona presenta un estado de ganancias y pérdidas de menos de tres meses,
también debera incluir informacién de cuando comenzé sus operaciones el negocio. Los meses
reportados seran sumados entre si y divididos entre el numero de meses para calcular los

ingresos mensuales.
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Como calcula Healthy Families Program los Ingresos cuando se usa un Estado de

ganancias y pérdidas

Cuando calcula su ingreso, el HFP no incluye la depreciacion, comidas y entretenimiento, y
retiros de efectivo como gastos de negocios. ElI HFP agrega gastos por depreciacion, comidas
y entretenimiento y retiro de efectivo en su ingreso mensual. A este tipo de gastos se les
conoce como “Gastos No Permitidos” Por favor, ver el ejemplo a continuacion.

Enero de 2006

Febrero de 2006

Marzo de 2006

Total de ingresos $5,000 | Total de ingresos $2,000 | Total de ingresos $4,000
Gastos Mercantiles: Gastos Mercantiles: Gastos Mercantiles:
Automovil $ 200 Automovil $ 200 | Automovil $ 200
Equipo $1,000 Equipo $1,000 | Equipo $ 300
Reparaciones $ 300 Reparaciones $1,100 | Reparaciones $ 100
Publicidad $ 300 Publicidad $ 300 Publicidad $ 300
Depreciacion $ 100 Depreciacion $ 0 | Depreciacion $ 0
Comida y Comiday Comiday
Entretenimiento $ 100 Entretenimiento $ 0 | Entretenimiento $ 0
Retiro de efectivo $1.,000 Retiro de efectivo $1.,000 Retiro de efectivo $1.,000
Gastos Totales - $3,000 Gastos Totales -$3,600 | Gastos Totales -$1,900
Ingreso Total $5,000 Ingreso Total $2,000 | Ingreso Total $4,000
Gastos Totales - $3.000 Gastos Totales - $3,600 | Gastos Totales - $1,900
Cantidad Neta $2,000 Cantidad Neta $1,600 | Cantidad Neta $2,100
No Permitido No Permitido No Permitido
Gastos $1,200 Gastos $1,000 | Gastos $1,000
Neto Ajustado $3,200 Neto Ajustado -$ 600 Neto Ajustado $3,100
Calculo de ingresos mensuales HFP:
Neto Ajustado: Enero de 2006 $3,200
Febrero de 2006 $ 0
Marzo de 2006 $3,100
Neto Ajustado Total: $6,300
Dividido por: +3
Ingresos netos mensuales ajustados $2,100 (ésta es la cantidad que debe
escribir en la solicitud como los ingresos mensuales de trabajo por su cuenta)
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Muestra de carta del patron

Papel membretado de la compaiia
Debe incluir la siguiente informacion:

Nombre del patrén o compairiia

Nombre (de la persona que escribe la carta)
Direccion

Ciudad, Estado, Cédigo Postal

Numero telefénico

La fecha de hoy

Healthy Families o Medi-Cal for Families

P.O. Box.138005

Sacramento, CA 95813-8005

Estimados Medi-Cal o Healthy Families:

Certifico que (nombre del solicitante o el padre del bebé) es empleado de
(Nombre de la compania) Los ingresos brutos de (nombre del empleado) por
este periodo de pago es de $ y la frecuencia de pago es (una vez a la
semana, dos veces al mes, cada dos semanas, una vez al mes).

Esta carta no garantiza ni empleo ni salario.

Certifico que la informacion que he dado es verdadera y correcta.

Atentamente,

Nombre
Titulo o puesto de trabajo

HF Muestra de carta del patron 04/23/2007

Nota: El periodo de pago debe estar dentro de los 45 dias de la fecha anotada en la solicitud
cuando es recibida en SPE (Punto de Entrada Unico)
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Muestra de carta de la declaracién jurada de ingresos

Muestra de carta de declaraciéon jurada de ingresos

AMambre oel solioifanta
Direccisn

Civealao!, Estads, Cédligs pestal
Mumers ofa telEfans

Facha oe hay

Healthy Families/ Meodi-Cal for Familias
P Box 13820005
Sacraments, CH  QSFIS-F00

Estimac(os Healthy Families y Meoi-Cal for Families,

Estoy presemands esta declaracifa jrada para ge verifigen mi
ingress, debics a ge no tengs riagune otra deocumestaciZn de ingrese
igpanible.

Yo recibe 4 lcamticlac’ brutal, y recibs el page cacla
Lremana, ofas semanas, ofes veces al mes, o usa ves por mesl La
fltima vaz guw recibi esta canmficlac’ fue el

Entiends gue esta informaciia pede ser verificada per ef Estads de
California, Certifics ge la invbarmacidn presentaca en esta carta es

verdadera y correcta a mi me jor saber y estendlen

Ftemtamente,

Firma oe la persens g recibe ef ingress

“Este documento debe ser escrifo @ mane por el solicitanie. 57 el
solicitante no puede escribiv, deben poner su marea con nna “X" e
ncluir el nombre g firma de un testigo.

HF Bample Affdayit of income Leter ES 100220007

Nota: El ingreso reportado en la declaracion jurada tiene que ser de un periodo de los ultimos
45 dias de la fecha en que la solicitud fue recibida en SPE (Punto de Entrada Unico)
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Hoja de trabajo sobre el ingreso de renta

Somos los duefios de la propiedad localizada en:

Recibimos $ cada mes en ingreso de esta propiedad.

Estos son nuestros gastos mensuales de la propiedad*:

Interés de hipoteca pagado: $

Impuestos pagados:

Servicios publicos pagados: $
Pdliza de seguro pagada: $
Mantenimiento/Reparaciones: $

*Si Ud. Tiene un gasto cada afio en lugar de mensualmente, divida la cantidad que paga cada
afio por 12 y escriba la cantidad mensual del pago.

Afirmamos que la informacion en esta hoja es vigente, verdadera y correcta a nuestro
mejor saber.

Firma del duefio Fecha
Firma del duefo Fecha

RIW ES 05/24/2007
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Aviso de accion de Medi-Cal

Sate ol Califormia—Health ang Human Services Agancy Drepartmant of Health Sandcas
MEDI-CAL r 1
NOTICE OF ACTION

Denial or Discontinuance of Benefits
Under the 100 Percent Program

L =

[COUNTY STAMP)

|'_" 'j Notice date:

Case number:

Worker name;

Worker number:

Worker telephone number:

Office hours:
J Notica for:

L

The 100 Percent Program provides Medi-Cal benefits at no share-of-cost for children who are at least 6 years
of age up to age 19 whose family income is at or below 100 percent of the federal poverty level. A review of
your case shows that:

{7 Your child(ren) does not qualify for this program because your family’s income is over the allowable limit.
You will receive a separate notice about regular Medi-Cal.

3 Your child(ren) does not qualify for this program because your family’s income is over the allowable limit.
Enclosed are forms that you need to complete and return to us to determine if he/she is eligible for regular
Medi-Cal with a share-of-cost. Please return this information within ten days. If we do not receive this
information, your child(ren)’s benefits will end ;

(J Eligibility for benefits under the 100 Percent Program ends because your child has reached age 19.

7 A separate notice will be sent to you about regular Medi-Cal. If your child is hospitalized, let your
worker know right away.

{0 Enclosed are forms that you need to complete for us to determine if he/she is eligible for regular
Medi-Cal with a share-of-cost. Please return this information within ten days. If we do not receive this
information, your child(ren)'s benefits will end

[J Eligibility for benefits under the 100 Percent Program ends
because:

The regulations which require this action are California Code of Regulations, Title 22, Section 50262.6.
If you have any questions about this action, please write or telephone. We will answer your questions or make
an appointment to see you. You may reapply for Medi-Cal at any time. DO NOT THROW AWAY YOUR

CHILD'S BENEFITS IDENTIFICATION CARD (BIC). Your child can use it again under another regular
Medi-Cal program even if your child has a share-of-cost.

PLEASE READ THE REVERSE SIDE OF THIS NOTICE FOR APPEAL INFORMATION.

MC 239 G (602)
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Aviso de accion de Medi-Cal

Siate of Cablormia—Haealth and Human Sarvices Agency Deparimant of Hoalth Services
Madi-Cald Program
M 1
MEDI-CAL
NOTICE OF ACTION
APPROVAL FOR THE MEDICALLY NEEDY OR
MEDICALLY INDIGENT PROGRAM BENEFITS L B
(COUNTY STAMP)
Nolice date:
l_ —I Case number:
Worker name:
Worker number:
Worker telephone
|_ __j Office hours:
Notice for;

(name)

You have been [7] approved for the following program:
7] transferred to the following program:

You do not have to fill out monthly or quarterly status reports to get Medi-Cal.

You must report within ten days any significant changes that could affect your eligibility such as

changes in your income, property, medical condition, or household situation.

You will have to complete the form for your Medi-Cal annual review when it is sent to you.

Receiving these Medi-Cal benefits does not count against any CalWORKSs program time limits.

Medically Needy Program for a family with a child whose parent(s) is/are absent from the home,

deceased, incapacitated, unemployed, or working with limited eamnings.

[J Medically Needy Program for the aged, blind, or disabled.

[ Medically Indigent Program for pregnant women.

1 Medically Indigent Program for persons under age 21.

[ Medically Indigent Program for a child who is the responsibility of a public agency.

[J Other:

[ You are entitled to full benefits beginning .

[ Your benefits cover only emergency and pregnancy-related services beginning

[ You are eligible with no share-of-cost.

[J Your income exceeds the maintenance need amount. You have a share-of-cost to pay or obligate
towards your monthly medical care. Your share-of-cost is $ beginning :

D..

Your share-of-cost was computed as follows:
Gross income $
Net nonexempt income $

Maintenance need $
Excess income/share-of-cost $

Always show your Benefits Identification Card (BIC) to your medical provider whenever you need care. This
card is good as long as you are eligible for Medi-Cal. DO NOT THROW AWAY YOUR PLASTIC BIC.

The regulations that require this action are California Code of Regulations, Title 22, Sections 50203, 50251,
and 50653.

MC 350 (2/02)
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Muestra de la hoja para calculo de ingresos

PADRE #1 PADRE #2

INGRESO POR TRABAJO (Ganados): Madre INGRESO POR TRABAJO (Ganados): Padre
Una Vez Al Mes $ Una Vez Al Mes $
Dos Veces Al Mes (p. Ej.) 1st & 15th $ Dos Veces Al Mes (p. Ej.) 1st & 15th $
Multiplica por 2 $ Multiplica por 2 $
Cada Dos Semanas $ Cada Dos Semanas $
(P Ej.) Cada segundo Viernes (p. Ej.) Cada segundo Viernes

Multiplica por 2.16 $ Multiplica por 2.16 $
Cada Semana $ Cada Semana

(p. Ej.) Cada Viernes (p. Ej.) Cada Viernes $
Multiplica por 4.33 $ Multiplica por 4.33 $

Otro Ingreso Que Cuenta

(No trabajado): $

p. Ej. , Mantenimiento por separacién o Divorcio,
Desempleo, Compensacion de trabajadores, SDI, etc.

Otro Ingreso Que Cuenta

(No trabajado): $

p. Ej. , Mantenimiento por separacién o Divorcio,
Desempleo, Compensacion de trabajadores, SDI, etc.

INGRESO TOTAL EN BRUTO: Padre #1 $

INGRESO TOTAL EN BRUTO: Padre #2 $

DEDUCCIONES
Gastos por trabajo (Deduzca hasta $90) $
Gastos de guarderia $

(Si es pagado por este Padre)

e  Sielnifio es menor de 2 aiios, se deducen $200.

e Siel nifio es mayor de 2 afios, se deducen $175.

e  Siel padre pago menos de $200/$175, se deduce la
cantidad actual que esta pagando.

MANTENIMIENTO POR SEPARACION O DIVORCIO

POR ESTE PADRE DE FAMILIA $

e Deduzca hasta $50. Calcule esta cantidad para
determinar Cuantos miembros de familia reciben esta
clase de ingreso Y divida $50 por ese nimero.

CUIDADO DE DEPENDIENTE $

(Si es pagado por este padre)

e Por cuidado a personas deshabilitadas, hasta
$175/dependiente.

e Siel Padre paga menos de $175, deduzca esa
cantidad.

CANTIDAD QUE SE PAGA A EL CONYUGE/HIJOS,

POR MANTENIMIENTO POR ESTE PADRE

e  Deduzca la cantidad actual pagada que ordena la
corte, cualquiera que sea menos.$

DEDUCCION TOTAL DEL PADRE $

DEDUCCIONES
Gastos por trabajo (Deduzca hasta $90) $
Gastos de guarderia $

(Si es pagado por este Padre)

e  Siel nifio es menor de 2 afios, se deducen $200.

e Sielnifio es mayor de 2 afos, se deducen $175.

e  Siel padre pago menos de $200/$175, se deduce la
cantidad actual que esta pagando.

MANTENIMIENTO POR SEPARACION O DIVORCIO

POR ESTE PADRE DE FAMILIA $

e  Deduzca hasta $50. Calcule esta cantidad para
determinar Cuantos miembros de familia reciben esta
clase de ingreso Y divida $50 por ese numero.

CUIDADO DE DEPENDIENTE $

(Si es pagado por este padre)

e  Por cuidado a personas deshabilitadas, hasta
$175/dependiente.

e  Siel Padre paga menos de $175, deduzca esa
cantidad.

CANTIDAD QUE SE PAGA A EL CONYUGE/HIJOS,

POR MANTENIMIENTO POR ESTE PADRE

e Deduzca la cantidad actual pagada que ordena la
corte, cualquiera que sea menos.$

DEDUCCION TOTAL DEL PADRE $

(Ingreso Total En Bruto - Total De Deducciones) =

PADRE #1: INGRESO NETO $

(Ingreso Total En Bruto - Total De Deducciones) =

PADRE #2: INGRESO NETO $
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Muestra de la hoja para calculo de ingresos

Ingreso neto de los Padres Nifo 1 Nifo 2 Nino 3
(Del lado reverso) Edad Edad Edad
Tamarfio de Tamario de Tamarfio de
la familia la familia la familia
Padre #1
(Si se toma en cuenta para este nifio) $ $ $
Padre #2
(Si se toma en cuenta para este nifio) $ $ $
Ingreso Total En Neto
(Casilla A) $ $ $
Ingreso del nifio que cuenta Nifio 1 Nifio 2 Nifio 3
Ingreso por trabajo (Ganados)
e  Sino esta inscrito en la Escuela y es $ $ $
mayor de 14 afios
Otro ingreso que cuenta
(No trabajado, i.e., Mantenimiento de nifio, $ $ $
Soc. Sec
Ingreso Total Del Nifio
(Casilla B) $ $ $
Deducciones del nifio Nifo 1 Nifo 2 Nino 3
Gastos por trabajo
e  Deduzca hasta $90 $ $ $
Ingreso por mantenimiento Recibido
por este nifio $ $ $
e Deduzca hasta $50. Calcule la cantidad
para determinar cuantos miembros de
familia Reciben mantenimiento del
Conyuge/hijo y divida por $50.
Total de deducciones del nifio
(Casilla C) $ $ $
Deducciones del nifio Nifo 1 Nifio 2 Nifio 3
Ingreso neto de los padres
(Casilla A) $ $ $
+
Ingreso en bruto del nifio
(Casilla B) o e o

Total de deducciones del nifio
(Casilla C)

Ingreso neto del nifio

Nifio #1 Ingreso neto =

$

Nifo #2 Ingreso neto =

Nifo #3 Ingreso neto =

$

$

Puede ser elegible para:
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Instrucciones para la Hoja para calculo de ingresos

Como calcular los ingresos netos del padre

Paso 1 - Ingresos por trabajo
Determinar y calcular la frecuencia de los ingresos brutos mensuales (es decir,
qué tan seguido se reciben) de cada uno de los padres en el tamafio de la
familia. Consulte las paginas 4-4 a la 4-6 para obtener mas informacién sobre los
ingresos de trabajo.

Paso 2 - Otros ingresos contables
Otros ingresos contables que pueda recibir el padre incluyen pension por
separacion o divorcio, desempleo, compensacion laboral, etc. Consulte las
paginas 4-7 a la 4-8 donde encontrara la lista de otros ingresos que se toman en
cuenta.

Paso 3 - Ingresos brutos totales
Tome la suma de los "Ingresos de trabajo" y "Otros ingresos contables" para
obtener los "Ingresos brutos totales" para cada uno de los padres. Consulte la
pagina 4-11 a la 4-13 para obtener mas informacion.

Paso 4 — Deducciones totales del padre
Medi-Cal y Healthy Families permiten que se apliquen ciertas deducciones de
ingresos a los "Ingresos brutos totales" para cada padre, si reune los requisitos.
Consulte la pagina 4-14 a la 4-16 para obtener mas informacién sobre las
deducciones.

Deducciones totales del padre: tome la suma de todas las deducciones para las
gue reune este padre los requisitos.

Paso 5 - Ingresos netos del padre
Para cada padre, tome los "ingresos brutos totales" y reste el monto de las
"Deducciones totales del padre". Consulte la pagina 4-17 para obtener mas
informacion sobre los “Ingresos netos del padre”.

NOTA: Por favor consulte la pagina 4-18 donde encontrara instrucciones sobre como calcular
los ingresos netos de una mujer embarazada.
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Instrucciones para la Hoja para calculo de ingresos

Como calcular los ingresos netos del niio

Recuerde revisar a cada nifio por separado, incluyendo sélo los ingresos que se toman en
cuenta para ese nifio. Repita los pasos del 1 al 4 para CADA nifio que esté revisando.

Paso 1 - Ingresos netos de los padres
Para cada nifio, tome los "Ingresos netos del padre" (de la pagina 1) que se
toman en cuenta para este nifio y saque el total de la suma de todos los
"Ingresos netos del padre" para obtener los Ingresos netos totales del padre

(Casilla A) para cada nifio.

Paso 2 - Ingresos contables del nifo
Un nifo puede tener también sus propios ingresos. Estos ingresos se toman en
cuenta solo para el nifio que realmente los recibe. Los ingresos contables para
un nifo pueden incluir

e Los ingresos de trabajo (de un nifo) - se toman en cuenta para el
nifio si el nifo no esta inscrito en una escuela y tiene mas de 14
afos.

e Otros ingresos contables - son otros ingresos recibidos por este nifio
(p. €j.): mantenimiento del nifo, beneficios del seguro social, etc.

Ingresos brutos totales del niio (Casilla B): Tome la suma de estos ingresos del
nifio (si la hubiere) para sacar el total de esta casilla.

Paso 3 - Deducciones del nino
Un nifo puede reunir los requisitos para dos deducciones: gastos de trabajo y
mantenimiento infantil recibido.

Deducciones totales del nino (Casilla C): Saque la suma de todas las deducciones
para las que reune los requisitos este nifio.

Paso 4- Ingresos netos del nifio
Consulte la pagina 4-18 para obtener mas informacién sobre cémo calcular los ingresos
netos del nifio.

Ingresos netos del Nifio 1 = Casilla A del Niiio 1 + Casilla B del Nifio 1 — Casilla C
del Nifo 1)
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